ANALISES Sabemos que a saude basica é um direito de todas e todos brasileiros e € dever do Esta-
do. O Sistema Unico de Saude (SUS) proporciona o acesso universal ao sistema de satude
publica, sem discriminagao, e no Rio de Janeiro a prefeitura coordena e planeja o SUS em
nivel municipal, para atuagao na atencao basica em saude, ou seja, na promogao de sau-
de e prevencao de doencas. 0 modelo adotado pela Prefeitura do Rio de Janeiro para atu-
ar na atencao basica tem sido alinhado a Estratégia Saude da Familia e a Politica Nacional
de Saude da Familia. Mas como isso ocorre na ponta? Recebemos todos nos as mesmas
condicOes de acesso a saude?

y o Y 4
Ba S I ‘ : n a M a re * Este Analises reune dados sobre as unidades de saude basica que atuam na Maré para
[ J

entender como sao preparadas para garantir o pleno acesso a saude aos moradores da
regiao. Sabemos dos desafios que profissionais e gestores da saude enfrentam diaria-
mente para atender a populacao com recursos cada vez menores e, muitas vezes, com

Recursos da Saude

Anélise de dados SObre 0 or(;amento municipal estruturas precarizadas por falta de investimentos. Por isso, é importante compreender
. i i 0 que esta por tras destas condig¢oes e identificar como reivindicar melhores distribui-
e a estrutura das Unidades de Saude da Maré goes de recursos humanos e financeiros.

Equipamentos de saude existentes nas 16 favelas da Maré:

2 CMS AMERICO VELOSO
S . 15,032 pessoas cadastradas
=
=

A situacao atual da Saude Basica na Maré =
o 1998 CF VILA DO JOAD
© L)

Numero de moradores: 139.073 em 2013 5: 23.511 pessoas cadastradas

- estimativa de 149.643 moradores em 2022, considerando um crescimento com base no calculo
estimado de projegao nacional do Censo IBGE em 2021.

CF AUGUSTO BOAL CMS JOAO CANDIDO

Numero total de pessoas cadastradas nas unidades da Maré em 2022: 157.052 =
P ® 25,469 pessoas cadastradas 1.946 pessoas cadastradas

[Fonte: SISAB 2022, informado pela CAP 3.1por LAI]

Numero de profissionais da saude atuantes nas unidades da Maré em 2022: 545*
[Fonte: CNES, informado pela CAP 3.1 por LAI]
7017  CF ADIB JATENE

Numero de atendimentos individuais em 2022: 303.540 30.916 pessoas cadastradas

[Fonte: SISAB 2022, informado pela CAP 3.1 por LAI]

*A Politica Nacional de Atengdo Basica (PNAB) determina que cada equipe cubra até 4 mil pessoas, com 9 pro-
fissionais de saude (médico de familia, enfermeiro, auxiliar de enfermagem e agentes comunitdrios de satde).

2015 CF JEREMIAS DE MORAES DA SILVA | CF DINIZ BATISTA DOS SANTOS

. 30.989 pessoas cadastradas 25.189 pessoas cadastradas
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Distribuicao das Unidades de

Saude na Maré

1994 - Bairro Maré
COMUNIDADES:

Construcao espontanea
1-1940 - Morro do Timbau

2 - 1947 - Baixa do Sapateiro
5 -1948 - Marcilio Dias
4-1953 - Parque Maré
5-1954 - Parque Rubens Vaz
6 - 1955 - Roguete Pinto
7-1961- Parque Uniao
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@ 1870 - PS Américo Veloso @ 2010 - CHS Joao Candido _

2012 - CAPsi - Visconde de Sabugosa @ 2018 - CF Jeremias de Horaes
B 2014 - CAPSad Miriam Makeba :
2010 - CF Augusto Boal W 2016 - CAPS Il - Hagal

@ 1538 - CHS Vila do Joao
et 2007 - UPA Mare

Construgao poder publico

8 - 1962 - Nova Holanda (CHP)

9-1962 - Praia de Ramos

10 - 1982 - Vila do Joao (Promorar)
11-1982 - Conjunto Esperanca (Promorar)
12 - 1983 - Vila do Pinheiro (Promorar)

13 - 1989 - Conjunto Pinheiro (Promorar)
14 - 1989 - Conjunto Bento Ribeiro
15-1996 - Nova Mare

16 - 2000 - Salsa e Merengue

2007 - CF Adib Jatene

20N8 - CF Diniz Batista

Como sao estruturadas as Unidades
de Saude Basica que cobrem a Maré?

Por todo o territorio da Maré - cobrindo 16
favelas em pouco mais de 4km2 na Zona
Norte do Rio de Janeiro - sdo 7 unidades
de saude, sendo 5 Clinicas da Familia e 2
Centros Municipais de Saude. Sao ainda
2 equipes do Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF) responsaveis por integrar
e apoiar os profissionais de todas as
unidades da regiao.

Estes equipamentos, apesar de criados em
epocas diferentes, atualmente oferecem
atendimento em saude a 157.052 pessoas,
contando com um total de 545 profissionais
da saude entre meédicos, enfermeiros,
dentistas, farmacéuticos, técnicos,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais,
assistentes sociais, agentes comunitarios
de saude, entre outros.

A Politica Nacional de Atencao Basica
(PNAB) determina que equipes de saude
da familiadevem serresponsaveis por, no
maximo, 4.000 habitantes, sendo a média
recomendada de 3.000 habitantes. As
equipes minimas sao obrigatoriamente
compostas por 1 meédico de familia, 1
enfermeiro, 1 auxiliar de enfermagem e 6
agentescomunitariosde saude.Onumero
de agentes devera ser suficiente para
cobrir 100% da populacao cadastrada,
com um maximo de 750 pessoas por
agente comunitario e de 12 agentes por
equipe de Saude da Familia. Quando
ampliada, conta ainda com: 1 dentista,
1 auxiliar de consultério dentario e 1
técnico em higiene dental.

Ja os Centros Municipais de Saude (CMS)
oferecem servicos de atengao primaria no
Rio de Janeiro, assim como as Clinicas da
Familia (CF). Como uma Unidade Bésica de
Saude, os CMS devem cobrir, no maximo,
18 mil habitantes em um territorio.

Na Maré, com uma populacao atualmente
estimada em quase 150 mil pessoas, as
7 unidades de saude basica existentes
cobrem uma meédia de 21 mil habitantes
cada. Mas por seu porte e area de
cobertura, opublicodecadaunidadevaria
significativamente. Consequentemente,
0s numero de atendimento também
variam bastante, o que nao deve ser
compreendido como uma distingdo de
qualidade entre as unidades, mas sim de
capacidade diante de cada estrutura de
atendimento e area coberta.

A tabela 1, na proxima pagina, detalha a
quantidade de atendimentos individuais
realizados pelas unidades em 2022
- nao incluindo os atendimentos
odontoldgicos, as visitas domiciliares e
diversos procedimentos.



Unidade 2022

| MEDICOS
Tabela T: CF Adib Jatene 67.020
.................................................................................................................... Unidade 2099
Total de CF AugustoBoal 52618
. o ) CF Adib Jatene 29.025
Atendlmentos CF Diniz Batista dos Santos 395]4 .....................................................................................................................
e RS e ST e CF Augusto Boa -
Individuais na CFJeremiasdeMoraesdaSilva 55658 f T
, CF Diniz Batista dos Sant 19.533
M are em 2 O 2 2 CMS AméricoVeloso 44889 peTammmR T
5 ) CF Jeremias de Moraes da Silva 26.240
CMS doao Candldo ]2]78 .....................................................................................................................
FonteSlSAB(ZOZZ)fOrneCidO pela .................................................................................................................... CMSA ) ) V | ]9 868
i merico veloso .
CAP 3] Vla LA' CF Vila dOLJOéO 3‘] 663 .....................................................................................................................
MssomoCandico 5050
CF Vilado Joao 15.272
Tabela2: o R
. . R CMS Maria Cristina Roma Paugartten ~ 22.453
Numero de AtendlmentOS por ESpeCIalldade da .....................................................................................................................
Saude por Unidade de Saude da Maré em 2022
ENFERMEIRQOS ODONTOLOGIA
Unidade 2022 Unidade 2022
CF Adib Jatene 27.083 CF Adib Jatene 10.789
CF AugustoBoal 17.848 CF AugustoBoal 6.525
CF Diniz Batista dos Santos 15.713 CF Diniz Batista dos Santos 4,094
CF Jeremias de Moraes daSilva 24.181 CF Jeremias de Moraes daSilva ©.237
CMS AmericoVeloso 17.337 CMS Americo Veloso 4.592
CMS Jodo Candido 6.128 CMS Jodo Candido 0
CF Vila do Joao 13.539 CF Vilado Joao 2.839
CMS Maria Cristina Roma Paugartten  21.027 CMS Maria Cristina Roma Paugartten ~ /.548

Fonte: SISAB (2022) fornecido pela CAP 3.1via LAI



ANALISES RECURSOS DE SAUDE BASICA NA MARE

Com base nestes dados, comegamos

a compreender as dimensdes de Grafico 1:
trabalho de cada unidade, sendo certo Profissionais atuantes na Maré por
que a populagdo coberta e as equipes tipos de equipe em 2022

disponiveis em cada unidade de saude da
Maré variam e, portanto, os numeros de
atendimentos também.

E comosao estasequipes? Na estruturaatual
disponibilizada na Maré, além de equipes

de saude da familia, ha equipe de farmacia —f
disponivelem 3 unidades: CF Adib Jatene, CF :

Augusto Boal e CF Diniz Batista dos Santos.

Quanto a saude bucal, apenas o0 CMS Joao

Candido nao dispoe de equipe odontoldgica. .

Estas especificidades se refletem nos dados

sobre atendimentos realizados. .

Especificamente quanto aos

. . . ’ . \ M3 VIL& GO 0D CF ADIA JMTEHE CF AL Bl CF JEREHIAS CF CERIT BATIETA CHE AMERLCD CME 2040 CANGIDNO
profissionais do Nucleo de Apoio a 0F HOBNS VELOZD

Saude da Familia (NASF), estes estdo
situados na CF Adib Jatene e CF Augusto

Boal, mas desenvolvem um trabalho de B Medico B Técnico em farmacia

apoio as equipes de todas as demais < ] )

unidades. Sao, portanto, 2 equipes NASF B Auxiliar de enfermagem Assistente social

matriciando cerca de 40 equipes de B Técnico em salde bucal B Profissional de educagao fisica
Saude da Familia (ESF) que operam entre . F ) _

as 7 unidades da Maré. Como parametro, armaceutico W Tecnico de enfermagem

vale indicar que a PNAB estipula que W Psicologo clinico B Cirurgia odentista

cada equipe NASF deve estar vinculada a = T Gk ]
até 15 ESF em caso de NASF 1e até 7em PrARAUEE aCpACKong W Agente de combate as endemias
caso de NASF 2. B Enfermeiro M Nutricionista

Com isso, temos a seguinte relacdo de W Agente comunitario de saude W Fonodiaudidlogo geral
profissionais atuantes em cada unidade: B Auxiliar em saide bucal

Fonte: CNES fornecido pela CAP 3.1via LAl




O numero e as especialidades dos
profissionais lotados em cada unidade
apresentam variagdes relevantes para
a analise dos numeros de atendimentos
que realizam. Mas podemos extrair que na
Maré, como um todo, atuam: 47 médicos,
57 enfermeiros, 86 técnicos e auxiliares
de enfermagem, 18 cirurgides dentistas,
18 técnicos e auxiliares de saude bucal, 7
farmacéuticos e 7 técnicos em farmacia.
Cada médico, em termos estatisticos,
cobre cerca de 3.100 moradores da Maré;
os enfermeiros cobrem cerca de 2.600
portanto dentro do estipulado pela PNAB.
Especificamente quanto a saude bucal,
a presenca de profissionais em quase
todas as unidades (exceto no CMS Joao
Candido) é significativa - ainda que cada
cirurgiao dentista precise cobrir cerca de
8.300 moradores.

Sao ainda 256 agentes comunitarios
de saude (ACS), o que equivale a uma
cobertura média de 613 pessoas por cada
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ACS, portanto dentro do estipulado pela
PNAB. Este quadro representa um avango
importante dos ultimos anos que também
merece destaque.

Porém, um olhar mais atento a cada
unidade, pode identificar algumas
questoes de distribuicao territorial desses
profissionais. Tomando apenas médicos
e ACS para esta analise, temos o seguinte
contraste entre unidades: cada médico
atuante na CF Jeremias de Morais cobre
um contingente populacional (pacientes
cadastrados em 2022) cerca de 3 vezes
maior que as demais unidades, ou seja,
10.329 pacientes, o que extrapola o
estipulado pela PNAB. Quanto a cobertura
de ACS, apesar do equilibrio entre as
unidades ser consideravelmente maior,
cada ACS do CSM Joao Candido e CMS
Vila do Joao, atende um contingente
populacional sensivelmente maior, apesar
de ainda dentro do estipulado na PNAB
(662 e 635 respectivamente).

RECURSOS DE SAUDE BASICA NA MARE

Grafico 2:

Cobertura Populacional por Médico Atuante em

cada Unidade de Saude da Maré em 2022

CHS YILA CF ADIB CF AUGUSTO
D0 JOAD JATEME BOAL

Fonte: CNES fornecido pela CAP 3.1via LAI

Grafico 3:

Cobertura Populacional por ACS Atuante em cada

10,529

CF JEREMIAS
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CF MNIZ
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Unidade de Saude da Maré em 2022
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Fonte: CNES fornecido pela CAP 3.1 via LAl
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Orcamento de cada Unidade

O orgcamento publico destinado as
unidades de saude da Maré foi de, em
média, RS 4.790.828,39em 2022, mascom
significativas variagcoes. O maior repasse
em 2022 foide RS 6.779.496.40 destinados
a CF Adib Jatene. Em seu nivel minimo,
o0 repasse a CMS Joao Candido foi de
2.254.005,35. Sabemos que as diferencas
de repasses para cada unidade segue a
proporcionalidade das equipeslotadasem
cada, de acordo com o programa Previne

Grafico 4:

Brasil, que estipula 7 indicadores de
desempenho para o calculo do incentivo
financeiro desde 2020, compreendendo
as acOes de saude da mulher, saude bucal,
pré-natal, saude da criangca e doencas
crénicas’. Com isso, temos o seguinte
grafico de variacdes orgcamentarias por
unidade que, a rigor, nao acompanham as
diferencas de equipes ou atendimentos
em cada uma:

Orcamento Total por Unidade de Saude da

Maré em 2022 (em milhdes de RS)

6,779

CHEVILA CF ADIE
Do A0A0 JATEWE BlAL

Fonte: OSINFO 2014 a 2022

CFAUGUSTD  CF JEREMIAS CFOINIZ
OE HORAIS BATISTA VELOSD CANDIDD

CHE AMERICO CMS JOAD

1- Osindicadores sdo:

Indicador 1:

Proporgdo de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a 12 (primeira) até a 122
(décima segunda) semana de gestacdo. Meta de 2022: 45%;

Indicador 2:

Proporcgdo de gestantes com realizagcdo de exames para sifilis e HIV. Meta de 2022: 60%;

Indicador 3:

Proporgdo de gestantes com atendimento odontoldgico realizado. Meta de 2022: 60%;

Indicador 4:

Proporg¢do de mulheres com coleta de citopatoldgico na APS. Meta de 2022: 40%;

Desagregando 0 or¢camento por
categorias de custos, identificamos uma
variabilidade distinta, o que aponta para
diferentes formas de uso do orcamento
total recebido pelas unidades, para alem
das proporcionalidade com as equipes

Grafico b:

locais. Esta variabilidade parece refletir
diferentes momentos da gestdo de
cada unidade (algumas antigas, outras
recentes), com algumas precisando
investir em reformas e manutencao, ou
materiais e equipamentos.

Orcamento Destinado a Despesas com Pessoal,
Investimentos e Materiais por Unidade de Saude

da Maré (em milhdes de RS)

DESPESA COM PESSOAL

500

— CHIVILA DO JOAD

= CF ALNB JATENE

= CF AUGUSTD BOAL

— (F JEREMIAS DE MORAIS

CF DENIZ BATISTA

= M3 AMERICO VELDZD

— [CHSJOAD CANDIDO

Indicador 5:

Proporgdo de criancas de 1(um) ano de idade vacinadas na APS contra Difteria, Tétano, Coqueluche, Hepatite B,
infecgoes causadas por haemophilus influenzae tipo b e Poliomielite inativada. Meta de 2022: 95%;

Indicador 6:

Propor¢do de pessoas com hipertensao, com consulta e pressao arterial aferida no semestre.

Meta de 2022: 50%; e

Indicador 7:

Proporc¢ado de pessoas com diabetes, com consulta e hemoglobina glicada solicitada no semestre.

Meta de 2022: 507%.
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INVESTIMENTOS

050 . — CMS VILA DO JOAD
Il
045 I = CF ADIB JATENE
ELL
035 — CF AUGUSTD BOAL
oM
— CF JEREMIAS OE MORAIS
0,25
020 CF DINIZ BATISTA
05 .
- \ — CH3 AMERICO VELDSD
. 1
fafi] -

P UL SPUR S, L, L, L YL R L L S = Lie JUAL LANUIN
ol L Ll o o

MATERIAIS
s — CMSVILADO JOAD
L5
i — CF ADIB JATENE
a — CF AUGUSTO BOAL
k1]
025 — CF JEREMIAS DE MORAIS
o2
- CF DINIZ BATISTA
0,55
010 — [MS AMERICO VELOSO
000 p z
B gl S AL L ! S L S e St S e — CHS JOAO CANDIDO

Fonte: OSINFO 2014 a 2022

RECURSOS DE SAUDE BASICA NA MARE

Ao nos debrucarmos exclusivamente
no orcamento destinado aos recursos
humanos de cada unidade, temos um
desenhograficosemelhanteaoorcamento
total. Este desenho tambéem reflete o
quantitativo de profissionais em cada
unidade, ou seja, as unidades com maior
gasto com profissionais apresentam
maiores numeros de profissionais lotados
em suas equipes. Entretanto, chama
atencao a CF Augusto Boal que tem
um orcamento total significativamente
inferior a CF Adib Jatene e a CF Jeremias
de Moraes da Silva, mas em termos de
gastos com profissionais esta diferencga
é reduzida e, em termos de numero
de profissionais, chega a superar a CF
Jeremias de Moraes da Silva. Isso ocorre
porque a CF Augusto Boal abriga uma das
equipes NASF, sendo a outra abrigada
pela CF Adib Jatene.

Com isso, vale questionar: esta relagao
entre orcamento com pessoal e 0 niumero
de profissionais lotados em cada unidade
serefleteemvariagbesnasespecialidades
da saude disponiveis para atendimento?
E quanto ao contingente populacional
efetivamente atendido ou mesmo o
cadastrado? No mesmo sentido, quanto
aos investimentos, que apresentam
uma variacao maior e sao capazes de
aumentar a capacidade de atendimento
ou melhora-la, como é feito a avaliacao de
quais unidades precisam mais?




Como tem sido gerido o
orcamento nos ultimos anos?

Outraformadevariacaoorcamentariapode
ser identificada no decurso de tempo. Nao
apenas as normativas e os indicadores que
orientam a dotacao orcamentaria variam
no tempo, mas também as orientacoes de
gestao sao suscetiveis a mudancas.

Grafico b:

Ao compararmos a evolucao orcamentaria
entre os anos de 2014 e 2022, por unidade
e com atencao a alternancia da gestao
municipal, identificamos o sequinte fluxo:

EVOLUCAQ ORCAMENTARIA DA SAUDE NA MARE (2014-2022)

— CHS VILA DO JOAD
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Fonte: OSINFO 2014 a 2022

Este grafico demonstra variagdes agudas
de orcamento recebido por cada unidade
ao longo dos anos. Além de refletirem
mudancas das formas e critérios de
repasse financeiro nos ultimos anos, essas
oscilacoes apresentam tendéncias claras
quanto a alternancia entre mandatos do
Executivo municipal. O primeiro periodo,
referente ao final da primeira gestao de
Eduardo Paes (2013-20186), apresenta
tendéncias de oscilacoes relativamente
semelhantes entre as unidades que

CMS JOAD CANDIDD

existiam na época, sendo que a CF
Jeremias de Moraes da Silva e a CF Diniz
Batista dos Santos foram inauguradas
apenas em 2018.

Ja na gestdo do Marcelo Crivella (2017-
2020), observamos um periodo inicial de
significativo declinio orcamentario. Com
uma analise de conjuntura, sabemos que a
gestao Crivella foi marcada pelo desmonte
deinvestimentosnasaudepublicaeatrasos
de repasses e isso se reflete no grafico,

tanto em termos de reducao quanto em
termo de descompasso nos repasses entre
as unidades de saude da Mareé.

Também  observamos  picos que
acompanham a alternancia das gestbes e
um ponto de convergéncia orgamentaria
atipico entre todas as unidades
coincidindo com o periodo eleitoral de
2020. Os picos durante as trocas de
governo sao especialmente observados
se focarmos nos orcamentos destinados
amateriaiseinvestimentosdasunidades.
Ja o ponto de convergéncia atipico no
segundo semestre de 2020 - ou seja,
durante uma fase critica da pandemia
de COVID-19 - é global e ocorre em um
momento em que o Programa Previne
Brasil j& estaria em vigor, com seus
indicadores de desempenho claros para

Grafico 7:

o calculo de repasses diferenciados a
cada unidade.

Na sequéncia, o segundo mandato de
Eduardo Paes (2021-2024), até seu
segundo ano, parece apresentar maior
uniformidade de oscilagdo no tempo,
entre as unidades, com suas devidas
proporcionalidades, apontando para uma
padronizacao dos critérios de repasse.

O grafico a sequir apresenta os
atendimentos individuais realizados
em cada unidade, nos ultimos anos,
para constatarmos que a evolucao
orcamentaria pode ter correlacao direta
com mais ou menos atendimentos a
populagao, como € o caso de uma queda
de atendimentos em 2017, coincidindo
com um periodo de queda orcamentaria.

QUANTIDADE DE ATENDIMENTOS INDIVIDUAIS POR UNIDADE

DE SAUDE DA MARE (2014-2022)

— CMS VILA DD JOAD

== CF ADIB JATEME
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Fonte: TABNET (2014 a 2018) ; SISAB (2019 a 2022) fornecidos pela CAP 3.1via LAl



ANALISES

Como é o orcamento em outras areas
da cidade do Rio de Janeiro?

Uma dltima forma de variagao
orcamentaria que buscamos explorar
se refere a dimensao territorial. Como o
orcamento dasunidades de saude da Maré
se comparacom o or¢camento de unidades
em outras partes da cidade? Apesar dos
critérios de repasse serem estabelecidos
em lei, buscamos identificar diferencas
sensiveis que possam demonstrar a
injustica urbana que se reflete, inclusive,
em nivel institucional e administrativo.

As favelas e periferia urbana da cidade do
RiodeJaneiroenfrentam, historicamente,
déficits de investimento publico e

Grafico 8:

negligéncia estatal quanto a garantias
sociais. A crescente desigualdade urbana
e precarizacao das estruturas publicas
nas periferias e favelas é verificada
por diversos estudos contemporaneos
e buscamos identificar se os critérios
normativos de racionalizacao do controle
orcamentario impulsionam maior
equidade na cidade.

A principio, o grafico na préxima péagina
revela a disparidade geografica das
unidadesdesaudedaMaréemcomparacao
com unidades de outros bairros da cidade
localizados na Zona Norte e na Zona Sul:

ORCAMENTO TOTAL DESTINADO A UNIDADES DA SAUDE NA

MARE E OUTROS BAIRROS EM 2022
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Fonte: OSINFO 2014 a 2022

Se focarmos a comparacao em unidades
da mesma natureza, o comparativo entre
Centros Municipais de Saude - entre as
unidades da Maré CMS Américo Veloso e

Grafico 9:

CMS Joao Candido em contraste com CMS
Maria Cristina Roma Paugartten (Bonsu-
cesso) e CMS Jodo Barros Barreto (Copa-
cabana) - se revela da sequinte forma:

ORCAMENTO TOTAL DESTINADO A CENTROS MUNICIPAIS DE SAUDE NA

MARE E OUTROS BAIRROS EM 2022
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Fonte: OSINFO 2014 a 2022

A titulo de contraste, especificamente
na unidade CMS Joao Barros Barreto
(Copacabana)? sdo 178 profissionais
atuantes (sendo 35 meédicos) com
uma populacao de 48.963 pacientes
cadastrados em 2022. Na CMS Ameérico
Veloso e CMS Joao Candido sao

15.032 e 7.946 pessoas cadastradas
respectivamente.

JaquantoaocomparativoentreasClinicas
da Familia da Maré e a CF Estivadores(Séao
Cristovao) e CF Maria Do Socorro (Gavea/
Rocinha), temos o sequinte contraste:

2 - Ndo obtivemos resposta com informagdes relativas a unidade CMS Maria Cristina Roma Paugartten

(Bonsucesso) através de pedidos via LAI.



Grafico 10:

ORCAMENTO TOTAL DESTINADO A CLINICAS DA FAMILIA NA

MARE E OUTROS BAIRROS EM 2022
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Fonte: OSINFO 2014 a 2022

Também para contrastar com o que vimos
sobre as unidades da Maré, na CF Maria
Do Socorro (Gavea/Rocinha)® sao 133
profissionais(sendo 25 médicos e 50 ACS)

DE MORAIS BATISTA

e 33.086 pacientes cadastrados em 2022.
Ja nas unidades da Maré, sao em média
20.617 pacientes cadastrados, chegando
a 30.916 pessoas na CF Adib Jatene.

3 - Ndo obtivemos resposta com informacgdes relativas a CF Estivadores (Sdo Cristévdo) através de pedidos via LAl

Consideracoes Finais:

E preciso fortalecer a saude

basica na Maré

Profissionais e gestores da saude publica
no Brasil enfrentam desafios cotidianos
para oferecer atendimento de qualidade e
concretizarosprincipiosbasicosdoSUSda
universalidade, equidade, integralidade,
descentralizacao e participacao popular.

Estes desafios sao diretamente proporcionais
aos cortes orcamentarios que a saude publica
vem sofrendo ha anos em ambito federal,
estadual e municipal.

Com o orcamento da saude publica sendo
sempre objeto de disputa, e nos governos de
mais variadas orientacoes, € de se notar que
apesar da recorrente restricao orcamentaria, a
gestao atual tem avancado na estruturacao da
saude basica na Mareé, como visto neste Andlises.

Em contextos de favelas e de periferias
urbanas, os desafios sao amplificados

pela injustica wurbana na medida em
que € significativamente mais dificil
para profissionais e gestores assegurar
atendimentos continuos e de qualidade em
meio a precariedade de infraestruturas,
politicas e instituicbes publicas. Os dados
explorados nesta edicdo do Analises
demonstram alguns entraves orgcamentarios
que precisam ser enfrentados para fortalecer
a saude basica na Maré.

Especificamente, a consisténcia temporal
e geografica de repasses e de modelos
de financiamento e de indicadores de
desempenho precisa ser garantida
para viabilizar processos de mudancas
duradouras. A previsibilidade e transparéncia
orcamentaria, a despeito de calendarios
politicos e de logicas territoriais desiguais,
€ essencial para garantir o pleno acesso a
saude pela populacao de periferias urbanas.

FONTES DOS DADOS*

- Painel de Gestao das Parcerias com Organizagdes Sociais (OSINFO)

- Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

- Sistema de Informacao em Saude para a Atencao Basica(SISAB)

- Pedidos via Lei de Acesso a Informacao a Secretaria Municipal de Saude

NORMATIVAS DE REFERENCIA

Politica Nacional da Atengéo Basica(PNAB)- PORTARIA N22.488, DE 21 DE OUTUBRO DE 2011

Programa Previne Brasil - Portarian?2.979, de 12 de novembro de 2019.

*Consultas realizadas entre Janeiro e Margo de 2023






